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 This research was conducted to describe language development and social-
emotional behavior that affect children with speech delays, ranging from early 
detection of language and speech problems, intervention programs, academic 
development in schools and social-emotional development and accompanying 
factors. children with late talk. This study is based on observations of a 9-year-
old child, conducted from September 2018 to January 2019, with several data 
acquisitions since 2012 when early detection of language disorders and speech. 
It conducted the study using a qualitative approach with a case study method. 
Collecting data through observation, interviews and document studies. This 
study describes develop children with problems with speech and language 
delay (speech delay), seen from the cognitive, affective and psychomotor 
aspects and the influence of their social-emotional behavior. The findings in 
this study are social-emotional behaviors that have a major influence on 
develop children with language delay disorders, which require intervention 
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Perkembangan bahasa adalah salah satu faktor terpenting dalam pertumbuhan dan perkembangan anak. 
Bahasa memiliki ruang lingkup yang luas, karena bahasa dapat diartikan sebagai ekspresi perasaan, emosi 
dan ekspresi seseorang terhadap lingkungan di sekitarnya. Kemampuan berbicara kepada anak-anak 
merupakan kebutuhan untuk menjadi bagian yang sangat penting dalam kehidupan mereka, untuk itu peran 
orang tua, keluarga dan lingkungan sekitar sangat berpengaruh dalam memberikan stimulus bagi anak-anak 
sehingga anak-anak tidak mengalami keterlambatan bahasa dan keterlambatan bicara. Dalam 
perkembangannya bahasa dapat dipengaruhi oleh banyak hal, baik dari lingkungan internal (keluarga) 
maupun lingkungan eksternal (lingkungan). Perbedaan dalam perkembangan bahasa anak-anak, baik dalam 
bentuk maupun struktur, sangat dipengaruhi oleh latar belakang budaya dan sosial tertentu.  
Dalam penelitian ini penulis mengamati perkembangan bahasa pada anak-anak dengan latar belakang 
keluarga dengan orang tua yang bekerja dan perawatan mereka dipercayakan dengan pengasuh bahasa yang 
berbeda, pola perawatan dan stimulasi yang tidak diberikan secara maksimal oleh orang tua dan lingkungan 
di sekitar mereka. Kondisi ini pada akhirnya memiliki pengaruh besar pada perkembangan bahasa dan 
ucapan, yang akhirnya menyebabkan anak ini mengalami keterlambatan dan bicara bahasa (keterlambatan 
bicara), di hadapan bahasa dan gangguan bicara, anak sulit mengungkapkan kondisi yang diinginkannya. 
Cara untuk mengungkapkan keinginannya adalah dengan bahasa ekspresif yang pada akhirnya 
memengaruhi perilaku sosial-emosional anak dengan lingkungannya (Rajesh & Venkatesh, 2019).  
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Dalam penelitian ini, penulis berusaha untuk menggambarkan perkembangan bahasa yang terkait dengan 
perkembangan sosio-anak emosional dengan gangguan keterlambatan bicara dilihat dari aspek kognitif, 
afektif dan psikomotor dan pengaruh perilaku sosial-emosional mereka, yang mencakup bagaimana program 
intervensi harus harus dilakukan dan stimulasi dapat diberikan kepada subjek penelitian. Sehingga penulis 
memiliki tujuan untuk mengetahui gambaran perkembangan anak dengan masalah keterlambatan bicara dan 
bahasa (keterlambatan bicara), dilihat dari aspek kognitif, afektif dan psikomotorik serta pengaruh perilaku 
sosial-emosional mereka (Chilosi et al., 2019). 
Peran sosial dalam kehidupan dapat meningkatkan kualitas pembelajaran, terutama bagi anak-anak yang 
masih bayi. Dalam hal ini peran partisipasi emosional dalam menentukan keberhasilan anak dalam 
berefleksi dan belajar untuk dapat mengendalikan diri untuk dapat membangun komunikasi dengan orang-
orang di sekitarnya. Pengetahuan tentang perkembangan komunikasi mencakup perspektif tentang evolusi 
bahasa, kemampuan berbicara dan keterampilan serta kompetensi akademik yang menyertainya (Siedlarska, 
Jamsheer, Ciaston, Strzelecka, & Jozwiak, 2019). 
Anak-anak yang mengalami keterlambatan bicara memiliki gejala perkembangan yang mirip dengan 
Einstein, oleh karena itu sering disebut sebagai Einstein Syndrome, yang telah mengalami keterlambatan 
dalam perkembangan bicara dan bahasa, mengalami kesulitan dalam pendidikannya, terutama dalam 
matematika dan fisika (Van Tiel , 2009) (Hui, Johnson, Greemberg, Penney, & Ramsey, 2019). Gangguan 
bicara biasanya menyertai disfungsi otak minimal, dengan gejala perilaku seperti kesulitan belajar, hiperaktif, 
dan memiliki gangguan emosional dan gangguan perilaku lainnya (Madyawati & Si, 2016; Mauldin, 2019). 
Siswa dengan gangguan bahasa tertentu lebih mungkin daripada anak-anak tanpa gangguan bahasa memiliki 
kesulitan dengan membaca dan menulis dan karena itu dengan prestasi, sehingga mereka mungkin berakhir 
dengan label ketidakmampuan belajar (Hunt & Marshall, 2012). Sehingga anak-anak dengan keterlambatan 
berbicara lebih sering mendapat stigma buruk, yang mengakibatkan kepercayaan diri anak menjadi rendah, 
karena mereka dianggap tidak dapat berpartisipasi dalam belajar dan bersosialisasi dengan lingkungan di 
sekitar mereka dengan baik. Meskipun tidak demikian, karena anak-anak dengan gangguan bicara dan 
keterlambatan bahasa hanya merupakan proses perkembangan yang tertunda dari kondisi normal, karena itu 
disebabkan oleh beberapa faktor yang tidak berasal dari kelainan kehamilan atau penyakit bawaan bawaan, 
tetapi kondisi nyata pola pengasuhan anak. Stimulasi yang tidak sesuai dengan kebutuhan yang dibutuhkan 
oleh anak atau karena faktor lingkungan yang tidak memberikan dukungan yang baik untuk proses 
pertumbuhan anak. Peneliti menggambarkan perkembangan anak-anak dengan masalah keterlambatan 
bicara, terutama dalam masalah bahasa dan berbicara yang melibatkan pengaruh kontrol sosial-emosional 
dalam berinteraksi dan berkomunikasi dengan lingkungan mereka. Masalah keterlambatan bicara dan 
bahasa (keterlambatan bicara), tidak memengaruhi kecerdasan seseorang tetapi memengaruhi prestasi 
akademik, perilaku, dan sosial-emosional. Anak-anak dengan gangguan ini termasuk dalam karakteristik 
anak-anak dengan kesulitan belajar spesifik / spesifik (ketidakmampuan belajar spesifik) (Alizadeh, 
Soleymani, Jalaie, Kazemi, & Shahrivar, 2019). 
Penelitian ini didasarkan pada bukti deskriptif bahwa anak-anak dengan kelainan tertentu seperti 
keterlambatan bicara, memerlukan penanganan khusus, mulai dari stimulasi yang sesuai dengan masalah 
yang dialami, program intervensi yang dilakukan baik dari keluarga dan dibantu oleh para ahli seperti 
dokter, terapis, orang tua dan orang-orang di sekitar anak dan pengasuhan yang dapat diterapkan di 
lingkungan sekitar anak. Semua penanganan yang dilakukan dengan baik dan sesuai dengan arahan para 
ahli akan memperbaiki gangguan yang dialami anak. Pengembangan bahasa membutuhkan mekanisme 
dasar perkembangan kognitif dan pengaruh lingkungan sosial dari lingkungan yang baik, dan faktor genetik 
dan lingkungan memiliki peran langsung dan tidak langsung dalam penguasaan bahasa (Onnis, Truzzi, & 
Ma, 2018; Morsberger et al., 2019; St John et al., 2019). 
Gangguan bahasa dibagi menjadi dua, yaitu: Gangguan bahasa reseptif, yaitu gangguan di mana seorang 
anak mengalami kesulitan dalam hal penerimaan atau pemahaman pesan yang disampaikan oleh orang lain, 
sehingga kadang-kadang anak mengalami kesulitan merespons apa yang harus menjadi gangguan bahasa 
Ekspresif dilakukan dan merupakan kelainan di mana seorang anak memiliki kesulitan mengekspresikan 
dirinya dalam menanggapi lawan bicaranya, atau anak dapat memahami suatu instruksi tetapi tidak dapat 
mengekspresikan hanya dapat mengekspresikan melalui ekspresif atau gerak tubuhnya, sering dikatakan 
anak tersebut mengalami hiperaktif ( Wiyani, 2014). Untuk meningkatkan perkembangan bahasa yang perlu 
dipertimbangkan adalah: (1) Pengembangan keterampilan mendengarkan. (2) Pengembangan kosakata yang 
berkaitan dengan lingkungan, kondisi fisik tubuh dan lingkungan sekitarnya. (3) Pengembangan ekspresi 
lisan; percakapan, bercerita, membaca gambar, mengekspresikan ekspresi diri kreatif. (4) Pengembangan 
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kesiapan kesiapan. (5) Pengembangan keterampilan menulis (Sonawat,2007) (Hendricks, Malcolm-Smith, 
Adnams, Stein, & Donald, 2019) . 
Keterlambatan dalam berbicara adalah salah satu dari banyak masalah yang menjadi gangguan dalam 
proses perkembangan anak. Keterlambatan dalam berbicara adalah bagian dari hambatan komunikasi, 
terutama komunikasi dalam bentuk verbal. Seorang anak harus dapat berbicara dan berbicara dengan baik 
untuk dapat membangun komunikasi dengan lingkungan sekitar. Melihat dari fungsi kemampuan berbicara 
dan berbicara seorang anak dapat mendukung perkembangan kemampuannya dalam pengucapan bunyi, 
membaca, menulis dan memahami pengetahuan yang diberikan kepadanya. Gangguan bahasa 
dikelompokkan menjadi 4 kelompok, yaitu: (1) Gangguan Bahasa: Afasia adalah gangguan bahasa 
multimodality, yang berarti tidak dapat berbicara, mendengar, menulis, dan membaca. Umumnya afasia 
muncul jika otak kiri terganggu. Karena otak kiri depan berfungsi untuk membantu menghaluskan isi pikiran 
dalam bahasa yang baik, dan otak kiri belakang berfungsi untuk menerjemahkan bahasa yang didengar dari 
orang lain. Jenis-jenis afasia termasuk Broca aphasia (ketidakmampuan tanpa kata), aphasia Wernicke 
(ketidakmampuan untuk memahami orang lain), afasia anatomi (ketidakmampuan untuk menyebutkan 
benda-benda yang dilihat), konduksi afasia (ketidakmampuan untuk mengulangi kata-kata / lawan bicara), 
dan afasia global (semua tidak dapat ). (2) Gangguan Bahasa: Autisme adalah gangguan bahasa yang 
dialami oleh orang dengan autisme, gangguan bahasa dapat terjadi karena terhambatnya anak-anak autis 
dalam memperoleh dan menyerap bahasa yang mereka terima dari lingkungan sekitarnya. (3) Gangguan 
Bahasa: Disleksia penyebab utama disleksia adalah faktor genetik, yaitu garis keturunan orang tua mereka 
(belum tentu orang tua langsung, bisa dari kakek nenek). Dimana disleksia adalah ketidakmampuan untuk 
mengenali huruf dan suku kata dalam bentuk tertulis, atau dengan kata lain ketidakmampuan membaca. 
Penderita disleksia sulit membedakan suara fonetis, untuk menyusun kata / kalimat. Mereka dapat 
menangkap kata-kata ini dengan indera pendengaran, tetapi tidak dapat menulisnya di selembar kertas. (3) 
Gangguan Bahasa: Keterlambatan bicara dapat disebut keterlambatan motorik (kematangan) dari proses 
saraf pusat yang diperlukan untuk menghasilkan ucapan pada anak-anak (Subyantoro, 2012; Alizadeh, 
Soleymani, Jalaie, Kazemi, & Shahrivar, 2019; Rajesh & Venkatesh, 2019). 
Keberhasilan penanganan keterlambatan bicara membutuhkan kolaborasi yang baik antara tim terapi 
wicara dan rehabilitasi anak-anak di rumah dengan orang tua. Untuk alasan ini, keterlibatan orang tua 
sangat mempengaruhi keberhasilan penanganan anak dengan keterlambatan bicara (Keterlambatan Pidato) 
(Jane & Tunjungsari, 2015). Anak-anak yang mengalami PDDNOS mengalami keterlambatan dalam 
pengembangan bahasa sehingga mereka tidak mengalami "tahap mengoceh". Masalah pada tahap mengoceh 
adalah bahwa mereka tidak terbiasa menggunakan dan memahami bahasa tubuh, kurangnya kemampuan 
bereaksi terhadap lingkungan sosial dan penggunaan bahasa atau kata-kata yang tidak sesuai dengan apa 
yang diajarkan setiap hari. Anak ini dengan sindrom PDDNOS biasanya akan mengulangi sesuatu yang 
dilakukan oleh lawan bicaranya tetapi tidak memahami maksud dan tujuan melakukan hal ini, karena tidak 
ada kontak mata dengan frekuensi dan fokus ketika diundang untuk berbicara dengan lawan bicaranya 
(Fimawati, Dhanawaty, & Sukarini;Neumeyer et al., 2019). 
Perkembangan bahasa dan sosio-emosional sangat erat kaitannya dengan keterampilan sosial (social 
skill) yang dimiliki oleh anak-anak, karena keterampilan sosial meliputi kemampuan berkomunikasi, 
menjalin hubungan dengan orang lain, menghargai dan diri mereka sendiri dan orang lain, serta dapat 
memberi dan menerima makanan kembali dari orang lain yang ada di sekitar. Anak-anak yang terganggu 
secara emosional menunjukkan perilaku yang terlalu berlebihan dalam mengekspresikan emosi negatif. 
Misalnya, dengan sering mengamuk atau mengamuk, berteriak dan melakukan tindakan impulsif (Mashar, 
2011;Gevarter & Horan, 2019). 
 
Metode 
Pendekatan yang diambil dalam penelitian ini menggunakan deskriptif kualitatif dan metode yang 
digunakan adalah menggunakan metode studi kasus. Penelitian kualitatif bersifat deskriptif dan lebih 
cenderung menggunakan analisis dengan pendekatan induktif. Proses dan makna yang ditampilkan 
berdasarkan perspektif subjek penelitian (Sugiarto, 2017). Definisi penelitian kualitatif adalah penelitian yang 
berfokus pada jenis data yang dikumpulkan dalam penelitian, yaitu penelitian data deskriptif kualitatif. 
Dengan kata lain penelitian kualitatif adalah penelitian yang menghasilkan data deskriptif dan berupaya 
mengeksplorasi makna dari suatu fenomena yang terjadi (Djamal, 2015;Sugden, Munro, Trivette, Baker, & 
Williams, 2019). 
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Teknik pengumpulan data dalam penelitian ini adalah dengan wawancara, observasi, dokumentasi dan 
disertai dengan catatan lapangan. Penulis mengambil satu subjek, yaitu seorang anak yang saat ini berusia 9 
tahun yang telah bersekolah di SDS Bangun Mandiri Jakarta dan data diperoleh oleh peneliti dari orang tua 
subjek penelitian ketika subjek penelitian berusia 2 tahun ketika didiagnosis dengan PDDNOS (Pervasif 
Developmental Disorder-Not dinyatakan) Ditentukan) adalah salah satu diagnosis awal ketika seorang anak 
memiliki keterlambatan bicara. 
Dalam penelitian ini para peneliti memilih teknik analisis data dengan model Miles dan Huberman yang 
terdiri dari tiga jenis kegiatan dalam analisis data kualitatif, yaitu: (1) Reduksi data adalah proses seleksi, 
fokus pada data, penyederhanaan, abstraksi dan transformasi dari data mentah yang terjadi kemudian 
diadministrasikan ke dalam catatan lapangan secara tertulis. (2) Penyajian data adalah proses 
menggambarkan model sebagai kumpulan informasi yang akan ditampilkan. (3) Penarikan kesimpulan 
adalah kegiatan sementara yang merupakan pengumpulan data awal dalam pengumpulan data yang 
kemudian dapat berubah seiring dengan penemuan data lain di lapangan yang akhirnya mencapai 
kesimpulan akhir (Emzir & Pd, 2012;Watkins et al., 2019). 
Tabel 1. Descriptive Questions and Observation Guidelines 
Element of observation Focus of observation 
Medical Background a. What is the initial diagnosis? 
b. What causes the speech delay? 
c. What actions are taken? 
d. How is the handling process? 
Speech Therapy Background a. What is the initial diagnosis? 
b. What actions are taken? 
c. How is the handling process? 
Background on Sensory Integration 
Therapy 
a. How are interactions with children as an initial diagnostic 
effort? 
b. What is the stimulation given? 
c. How is the handling process? 
School Background a. How do teachers make verbal communication? 
b. What are the difficulties or obstacles in establishing 
communication with children who have a background of 
speech delay (Speech Delay)? 
c. How is the application of subjects capable of processing 
language skills and speech? 
 
Hasil dan Pembahasan 
Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan bahwa beberapa penyebab keterlambatan bicara dan ucapan 
(keterlambatan bicara) adalah (1) faktor genetik atau keturunan, bahwa anak-anak yang lahir dari keluarga 
yang memiliki riwayat bahasa dan keterlambatan berbicara akan memiliki risiko lebih besar mengalami 
keterlambatan bicara, (2) Pola asuh dari orang tua dan orang-orang di sekitar anak, sangat berpengaruh 
karena stimulasi terbesar kemampuan anak berasal dari lingkungan selain dari faktor internal alami anak, (3) 
Faktor menyusui untuk Ibu adalah salah satu faktor yang mempengaruhi perkembangan bahasa pada anak. 
Anak-anak yang diberi ASI dengan periode eksklusif dapat mempengaruhi kualitas perkembangan obrolan 
anak-anak, sementara juga melatih fokus anak karena selama menyusui anak akan melihat langsung ke 
ibunya, (4) Tingkat pendidikan, terutama ibu, adalah satu. dari faktor pengetahuan berkontribusi pada pola 
pemberian stimulasi yang baik dari orang tua kepada anak-anak mereka. (5) Faktor pendengaran, 
merupakan faktor biologis yang merupakan faktor utama bagi seorang anak untuk diidentifikasi dengan 
kemampuan berbahasa dan berbicara, karena jika anak tersebut memiliki masalah dengan pendengaran, 
maka secara otomatis anak tersebut akan mengalami keterlambatan bahasa dan masalah bicara. (6) Televisi, 
faktor gadget atau media elektronik, media ini memiliki faktor besar dalam kemampuan anak. 
Faktor-faktor yang menjadi penyebab utama dalam penelitian tentang anak-anak "R" adalah (1) 
pengasuhan yang buruk, di mana subjek penelitian ini dirawat oleh pengasuh yang tidak menggunakan 
bahasa ibu sebagai bahasa komunikasi dengan anak-anak "R", (2) ) Stimulasi yang buruk juga baik karena 
anak-anak terbiasa diberi media televisi, gadget dan permainan, sehingga tidak ada komunikasi dua arah 
antara subjek penelitian dan lingkungan sekitarnya.  
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2018 Quantitative 1. Ada pengaruh positif pada 
pengasuhan orang tua pada 
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2. Ada referensi positif untuk 











F.Suardi (Torrisi et 
al., 2018). 
2018 Quantitative Hasil penelitian ini adalah 
anak-anak dengan 
keterlambatan bahasa 
ekspresif cenderung memiliki 
ibu dengan kesulitan regulasi 

















2018 Quantitative Perkembangan bahasa 
ekspresif pada anak-anak 
merupakan faktor dalam 
keterlambatan bicara pada 
anak-anak dan 
membutuhkan penanganan 
terapi wicara di sekolah 
 
Kesimpulan  
Kesimpulan dari penelitian ini adalah bahwa perkembangan bahasa pada anak-anak dipengaruhi oleh 
banyak hal, terutama dalam (1) asuhan keluarga (2) stimulasi yang diberikan baik dari lingkungan keluarga 
dan lingkungan sekitarnya. Kedua hal ini akan mempengaruhi perilaku sosial-emosional seorang anak, 
untuk alasan ini diperlukan program intervensi yang tepat dengan melakukan konsultasi dengan para ahli 
yang tepat untuk dapat membantu program stimulasi yang sesuai dengan gangguan yang dialami oleh 
seorang anak. Kemudian dilanjutkan dengan memberikan terapi sesuai dengan kebutuhan anak. Dari hasil 
penelitian yang telah dilakukan bahwa perkembangan bahasa memiliki pengaruh besar pada psikologi anak, 
akademik, kognitif, psikomotorik dan motorik anak, sedangkan sosial-emosional mempengaruhi perilaku 
anak. Dari penelitian ini, penulis menemukan banyak hal yang dapat mempengaruhi perkembangan bahasa 
anak dan pengaruh psikologis perilaku anak pada lingkungan sekitarnya. Karena anak-anak dengan 
keterlambatan berbicara lebih aktif dalam bahasa ekspresif (perilaku yang mengarah ke arah negatif) karena 
mereka tidak dapat mengungkapkannya ke dalam kata-kata yang dapat dipahami orang. Penulis melihat 
bahwa pada kenyataannya anak-anak dengan kelainan tertentu seperti keterlambatan bicara dianggap 
sebagai anak-anak dengan masalah yang dapat mengganggu proses kegiatan belajar mengajar di sekolah 
karena anak lebih mudah melampiaskan emosinya karena keterbatasan bahasa dia punya. Oleh karena itu, 
untuk mengatasi kerja sama ini antara sekolah, orang tua dan lingkungan diperlukan untuk membantu 
meningkatkan komunikasi antara anak-anak dan lingkungan mereka. 
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